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los Aspectos éticos de lA MedicinA son diferentes 
en los Actos Médicos reAlizAdos sobre AdUltos qUe 
sobre Menores de edAd, pUes se ven ModificAdos 
los cUAtro principios básicos (1) (beneficio, no 
MAleficio, AUtonoMíA y jUsticiA) (2), entre otrAs 
cosAs porqUe los Menores no son AUtónoMos de 
por sí (3). AdeMás, el concepto de beneficio pUede 
ser diferente entre los Médicos y los pAdres o 
tUtores legAles, dAndo lUgAr A dispUtAs sobre 
qUé seríA lo Mejor pArA el pAciente (4, 5, 6).
el proceso del consentiMiento inforMAdo reqUiere 
UnA considerAción especiAl cUAndo se trAtA de 
pAcientes Menores y está cAdA vez Más AceptAdo qUe 
los niños deben estAr involUcrAdos en decisiones qUe 
les Afecten. Así, lAs ActUAles gUíAs qUe regUlAn lA 
condUctA de los pediAtrAs están poniendo cAdA vez Más 
énfAsis en lA visión y lA cApAcidAd de decisión del niño, 
rechAzAndo el control AbsolUto por los pAdres (7).
coMo lA coMUnicAción es el “procediMiento” Más 
coMún en pediAtríA, hA hAbido nUMerosos debAtes 
sobre lA iMplicAción del pAciente Menor, en los qUe 
se hAn visto involUcrAdos pediAtrAs, especiAlistAs en 
MedicinA legAl, pAdres y sociólogos, entre otros.
con el objetivo de conocer lA opinión de los pediAtrAs y 
el grAdo de conociMiento sobre lA legislAción ActUAl, 
se hA elAborAdo este estUdio en lA ciUdAd de vAlenciA.
Método
Se repartieron 45 encuestas en el Servicio de Pediatría del 
Hospital Clínico Universitario de Valencia, las cuales queda-
ron en posesión del personal de secretaría y eran ofrecidas 
a los pediatras. Dicho cuestionario consistía en 7 preguntas 
con múltiples respuestas, de las cuales sólo una podía ser 
elegida para cada pregunta.
El cuestionario era, además, completamente anónimo, 
siendo reflejados la edad, sexo y nivel de especialización 
(especialista en pediatría o residente de pediatría) con fines 
epidemiológicos. Los datos obtenidos fueron procesados 
con la ayuda de Microsoft Office® Excel 2010.
Las siete preguntas y sus posibles respuestas están espe-
cificadas en la Tabla 1.
Resultados
De las 45 encuestas repartidas, 28 fueron contestadas 
(62,2%). De ellas, 4 fueron respondidas por especialistas mu-
jeres (media de edad 46,5 años), 6 por especialistas hombres 
(media de edad 54 años), 10 por residentes mujeres (media 
de edad 26,7 años) y 8 por residentes hombres (media de 
edad 27 años). La media de edad de especialistas y residen-
tes fue, respectivamente, de 50,25 y 26,85 años; quedando 
una media general de 38,55 años.
Las respuestas a la primera pregunta podemos obser-
varlas en la figura 1. Cabe destacar que la mayoría de los 
especialistas (60%) afirmaron conocer bastante bien la le-
gislación vigente, mientras que los residentes en su mayoría 
admitieron conocerla bastante mal (55,5%).
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Figura 1: ¿Conoce la legislación vigente referente a la información y actos médicos sobre 
pacientes pediátricos? 
 
 
 
 
35 
 
 
30 
Especialistas hombres 
25                                                                                                                                        Especialistas mujeres 
 
Total especialistas 
20 
Residentes hombres 
 
15                                                                                                                                        Residentes mujeres 
Total residentes 
10                                                                                                                                        Total hombres 
 
Total mujeres 
5 
Total 
 
0 
0-3 
años 
 
4 
años 
 
5 
años 
 
6 
años 
 
7 
años 
 
8 
años 
 
9 
años 
 
10 
años 
 
11 
años 
 
12 
años 
 
14 
años 
 
 
Figura 2: ¿A partir de qué edad considera usted necesario informar al paciente pediátrico sobre 
su patología? 
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Figura 2: ¿A p rtir de qué edad considera usted necesario informar al paciente pediátrico sobre 
su patología? 
▶ Figura 1. ¿Conoce la legislación vigente referente a la 
información y actos médicos sobre p cientes pediátric s?
▶ Figura 2. ¿A partir de qué edad consider  us d necesario 
informar al paciente pediátrico sobre su patología?
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En las figuras 2 y 3 encontramos las respuestas a las pre-
guntas 2 y 3. En ellas, vemos que los especialistas se inclinan 
por una edad superior en ambas preguntas (30% a los 10 
años en la 2 y 50% a los 12 en la 3), mientras que los residen-
tes opinan que se debería informar y escuchar la opinión del 
paciente menor mucho antes (55,5% entre 5 y 6 años para la 
segunda pregunta y 50% a los 7 en la tercera).
En lo que respecta a la opinión de los padres o tutores 
respecto a la implicación de sus hijos o tutelados, los facul-
tativos han observado que por lo general sí están de acuerdo 
en informar a los pacientes sobre su patología (50% tanto 
especialistas como residentes). Sin embargo, los especialis-
tas han observado que los padres o tutores prefieren ser los 
que tomen las decisiones sin tener en cuenta la opinión del 
paciente (50% poco de acuerdo), mientras que los residentes 
opinan que los padres están igual de dispuestos tanto a con-
tarles la situación como a escuchar su opinión (50%), como 
puede observarse en las figuras 4 y 5.
Finalmente, tanto residentes como especialistas opinan 
que ante la negativa de uno de los progenitores o tutores es 
mejor intentar llegar a un acuerdo, tomando así una acti-
tud conciliadora, escuchando ambas partes y proponiendo 
 
 
 
 
1-    ¿Conoce la legislación vigente referente a la información y actos médicos sobre pacientes pediátricos?: 
 
En su totalidad.            Bastante bien.                Regular.             Bastante mal.           Nada. 
 
2-    ¿A partir de qué edad considera usted necesario informar al paciente pediátrico sobre su patología? 
 
0-3 años                      4 años                         5 años                          6 años                   7 años                   8 años 
 
9 años                    10 años                11 años                       12 años               13 años                  14 años 
 
3-    ¿A partir de qué edad considera usted necesario que el paciente  pediátrico participe en las decisiones 
relativas al acto médico? 
 
0-3 años                      4 años                        5 años                          6 años                   7 años                    8 años 
 
9 años                    10 años                11 años                       12 años               13 años                 14 años 
 
4-    Por normal general y basándose en su experiencia y observación en la práctica clínica, ¿considera que los 
padres o tutores legales están de acuerdo en informar al paciente pediátrico sobre su patología? 
 
Completamente de acuerdo.                                                                                      Bastante de acuerdo. 
 
De acuerdo.                                               Poco de acuerdo.                        Completamente en desacuerdo. 
 
5-    Por normal general y basándose en su experiencia y observación en la práctica clínica, ¿considera que los 
padres o  tutores legales están de  acuerdo en  hacer partícipe al  paciente pediátrico en  las  decisiones 
relativas al acto médico? 
 
Completamente de acuerdo.                                                                                      Bastante de acuerdo. 
 
De acuerdo.                                               Poco de acuerdo.                        Completamente en desacuerdo. 
 
6-    En caso de existir dos padres o tutores legales y estos encontrarse en desacuerdo sobre la información o el 
acto médico a realizar sobre el paciente pediátrico, ¿qué actitud tomaría? 
 
Seguir la opinión del progenitor de acuerdo.                        Seguir la opinión del progenitor en desacuerdo. 
Intentar llegar a un acuerdo.                                                                    Acudir a las autoridades judiciales. 
7-    En caso de que haya compromiso vital del paciente pediátrico y que ambos padres o tutores legales estén en 
desacuerdo  con  el  acto  médico  propuesto  y  considerando  usted  que  es  el  mejor  para  la  salud  y  el 
compromiso vital que presenta el paciente pediátrico, ¿qué actitud tomaría? 
 
Seguir la opinión de los progenitores.                                                                    Seguir su juicio clínico. 
Acudir a las autoridades judiciales.                                                                                                   Otros. 
 
Tabla 1: Modelo del cuestionario que fue entregado a los encuestados. 
 
 
▶ Tabla 1: Modelo del cuestionario que fue entregado a los encuestados.
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soluciones (90% de especialistas y 88,8% de residentes). 
Sin embargo, se muestran tajantes en lo que a situaciones 
vitales respecta: si los padres o tutores no están de acuerdo 
con la decisión del médico, acudirían a las autoridades judi-
ciales (80% de especialistas y 94,4% de residentes) con tal 
de preservar la integridad del paciente tal y como especifica 
el principio de beneficio y no 
maleficio. Ambas cuestiones 
pueden observarse en las fi-
guras 6 y 7.
Discusión y 
conclusiones
Analizando cada ítem por 
separado, observamos que 
en la primera pregunta son 
los especialistas los que co-
nocen mejor la legislación 
actual, mientras que los resi-
dentes admiten no conocerla 
tanto. Un estudio relacionó 
el nivel de conocimiento en 
materia legal y ética con los 
años de ejercicio profesional 
y no con formación específi-
camente teórica. Así, dicho 
estudio concluyó que los 
profesionales menores de 39 
años de edad o que llevaban 
menos de 15 años en la profe-
sión eran los que más desco-
nocían la normativa (8). Esto 
requiere, pues, de un cambio 
en el programa de formación 
de residentes que incluya se-
siones sobre ética y derecho, 
ya que se ha visto que así el 
programa de formación re-
sulta optimizado (9).
La Ley 41/2002 (10) de la 
legislación española esta-
blece en su Artículo 5 que el 
paciente es el poseedor del 
derecho a la información, 
que ha de serle entregada de 
forma adecuada a sus posibi-
lidades de comprensión. 
En el Artículo 9 establece 
que el consentimiento informado en menores lo da el repre-
sentante legal si este es menor de 16 años; entre 12 y 16 años 
la opinión del paciente debe ser escuchada y no hay que ol-
vidar que pacientes mayores de 16 años o emancipados son 
los que han de dar su consentimiento sin que quepa el con-
sentimiento por representación. En lo que a la Comunidad 
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Figura 3: ¿A partir de qué edad considera usted necesario que el paciente pediátrico participe 
en las decisiones relativas al acto médico? 
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Figura 4: Por norma general y basándose en su experiencia y observación en la práctica clínica, 
¿considera que los padres o tutores legales están de acuerdo en informar al paciente pediátrico 
sobre su patología? 
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▶ Figura 3. ¿A partir de qué edad considera usted necesario que el paciente pediátrico participe en 
las decisiones relativas al acto médico?
▶ Figura 4. Por norma general y basándose en su experiencia y observación en la práctica clínica, 
¿considera que los padres o tutores legales están de acuerdo en informar al paciente pediátrico 
sobre su patología?
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Valenciana respecta, la ley 1/2003 (11) espe-
cifica en su Artículo 7 que se les dará a los 
pacientes información adaptada a su grado 
de madurez y en todo caso a mayores de 12 
años, mientras que los mayores de 16 años 
son los titulares del derecho a la informa-
ción. 
Además, en el Artículo 9 se indica que, 
si a juicio del médico el menor es maduro, 
se tendrá en cuenta su opinión a la hora 
de dar el consentimiento, mientras que los 
menores emancipados son los que han de 
dar el consentimiento (12, 13). Así, en las 
preguntas 2 y 3 observamos que los espe-
cialistas se aproximan más a la realidad 
reflejada por la legislación vigente. En 
cambio, los residentes optan por hacer 
partícipe al paciente de menor edad, coin-
cidiendo sobre lo publicado en diversos 
estudios sobre lo beneficioso que resulta 
informar al paciente desde edades muy 
tempranas (14,15).
Debemos tener en cuenta, además, que 
los adolescentes son autónomos en cuan-
to a capacidad de razonamiento y posibi-
lidad de acudir a la consulta médica sin 
un acompañante adulto (16, 17), por lo 
que será el médico el que valore cada acto 
y si debe asistirle sin la presencia de sus 
progenitores o tutores (18).
Es necesaria una buena relación y co-
municación recomendar a los facultativos 
la exposición a los padres de motivos y 
razones por los que hacer partícipes a 
los pacientes menores e implicarles en la 
situación (14).
En las dos últimas cuestiones, 6 y 7, hay 
una clara opinión de actitud conciliadora 
hacia los padres, aunque si hay problemas y hay riesgo para 
el paciente no dudan en acudir a las autoridades judiciales. 
Este conflictivo tema ha sido objeto de numerosos estudios 
(4, 20), que han concluido que en ocasiones los padres se 
niegan a dar el consentimiento por desconocimiento o mie-
do (21), aunque siempre se puede dar el caso de motivos reli-
giosos o culturales (3).
Por ello, podemos concluir que los pediatras actúan 
conforme a la ética y siguiendo la legislación vigente en lo 
que a información y consentimiento en pacientes menores 
respecta, aunque en ocasiones desconociendo dicha norma-
tiva, ya que actúan según lo observado en sus maestros y sus 
propias convicciones éticas, intentando con ello que el acto 
médico sobre el paciente pediátrico sea lo menos conflictivo 
posible y lo más beneficioso para el paciente, pues es este y 
no otro el objeto de su profesión.
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Figura 5: Por norma general y basándose en su experiencia y observación en la práctica clínica, 
¿considera que los padres o tutores legales están de acuerdo en hacer partícipe al paciente 
pediátrico en las decisiones relativas al acto médico? 
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Figura 6: En caso de existir dos padres o tutores legales y estos encontrarse en desacuerdo 
sobre la información o el acto médico a realizar sobre el paciente pediátrico, ¿qué actitud 
tomaría? 
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▶ Figura 5. Por norma general y basándose en su experiencia y observación en la 
práctica clínica, ¿considera que los padres o tutores legales están de acuerdo en 
hacer partícipe al paciente pediátrico en las decisiones relativas al acto médico?
▶ Figura 6. En caso de existir dos padres o tutores legales y estos encontrarse en 
desacuerdo sobre la información o el acto médico a realizar sobre el paciente 
pediátrico, ¿qué actitud tomaría?
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▶ Figura 7. En caso de que haya compromiso vital del paciente pediátrico y que ambos 
padres o tutores legales estén en desacuerdo con el acto médico propuesto y 
considerando usted que es el mejor para la salud y el compromiso vital que presenta 
el paciente pediátrico, ¿qué actitud tomaría?
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Figura 7: En caso de que haya compromiso vital del paciente pediátr co y que ambos padres o 
tutores legales estén en desacuerdo con el acto médico propuesto y considerando usted que es 
el mejor para la salud y el compromiso vital que presenta el paciente pediátrico, ¿qué actitud 
tomaría? 
